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21. 腰痛症の統計的観察
木村保之
腰痛症 1533例に就いて，その外来比率，男女比，
性別的年令分布，更に職業的分布を観察し， 20~40 
才台の農業及び事務関係の者に多い事を疾患の起因
を中心として述べ更に腰部外傷の有無，誘因などか
ら，前の関係を裏づ、けした。次に初診前の状態とし
て，初]診までの期間，初発症状の様子を観察す.るこ
とにより，現症との関連性を求めた。次に現症の分
析として，体位~吏痛，車事突起叩打痛，圧痛点，姿
勢，歩行，背部肇縮， 強直， rラセグJ氏症状， 麗
反射，*痛の表現などにつき観察し， 最後に既往
症，合併症との関係を詳述し，叉治療法としては保
存的治療で、は腰注が，手術的方法では，経腹的椎間
板切除前方固定法などが夫々著効あることを述べ
た。叉「レJ線的及び，臨床検査による腰痛症の五
項目の分類について略述，その比率を述べた。 
22. 椎間板ヘルエア症の筋電図学的研究
若山享
椎間板ヘルニア症 29例について， 下肢の各筋か
ら得られた異常波形の種類中，随意収縮時圧倒的に
多く観察された GroupingVoltageを指標として，
該疾患の高位診断，臨床症状との比較検討，術後の
経過を見た。ミエロ所見とは，その狭窄型に Group. 
Voltageの程度が強く，皮膚知覚異常とは Group. 
Voltageが殆んど全例に認められて居るにもか斗
わらず， 皮膚知覚異常を呈するものは 11例に過ぎ
なかった。併し 11例では， その支配髄節と筋電図
より見た高位とは概ね一致した。麗反射との関係は
特に認められなかった。術後 2 週~1 年に豆り検索
したところ，異常波形を長期間認める例が多かっ
た。特に高位診断には解剖学的検査を行って慎重を
期したがその適中率は 87.5%で， ミエロによる適
中率よりも優れていた。又，ディスコグラフィー施
行時の異常波形から，椎間板ヘノLニアの診断的価
値と，その異常波形の発生機序を確めることが出
来た。 
23. 椎間板ヘル=ア症例に於ける脊椎の
「レJ線学的研究
大崎寿雄
椎間板ヘルニア症 23例，健康人 13例，年代層は前
者 10代 1，20代 8，30代 6，40代 6，50代 2。後者
では 10代 1，20代 3，30代 3，50代 3例に於て，腰
椎の崎形性~'f七， 関節線を主眼として， rレJ線的
に検討比較Lた。 
i) 崎形性~化，惟体辺縁隆起の発現は椎間板ヘ
ルニア症は，健康人に比し早期に出現し，叉，へル
ニア症脱出部の脊椎上下縁には，著しい菱化の傾向
をみとめた。 
ii) 関節線に於ては，椎間板ヘルニア症は，健康
人に比L，出現率は少しく低下の傾向をみとめた。 
24. 髄接「レj線像の実験的並がに臨康的研究
小川源太郎
教室に於ては，椎間板脱出症に対して.椎間板造
影術を行って，椎間板の~性，脱出等の諸愛化を
み，之を手術的に確かめているがjこれに関連し
て，種々の「レ j線像の病理的本態に就いて実証す
るため 死体について，椎間板造影術を行い， rレJw
線{象と組織委化と比較対照し椎間板「レJ線像の所
見の意味付けについて検討した。正常椎間板に於て
は髄核のみが造影され，線維輸に断裂や退行~性な
どの~化のあるものについては線維輪も造影され
る。依ってこの造影法は椎間板の種々の病的安化を
知るための診断法として意味がある。今後この方法
を用いて，椎調板及び脊椎の疾患に於ける病愛の牲
状，検査，診断，予後判定，治療の適応決定等に応
用して行きたし、。 
25. 椎間板へルエア症の「レj線学的研究
坂巻結 
156例(188椎間板〉中，手術例 52例 (61椎間板〉
に就き検索を行った。単純「レJ線{象では腰仙移行
椎の合併 (24.5%)，椎問腔狭少， 椎体辺縁骨増殖
(各 3%)が目立ち， 前者は素因としての意味を有
し，後者は懐病期間との関連性大なる次的安化で，
共に補助診断として有用である。 Myelogrammは
我々 』土 3型(半月，根癌，狭窄断裂〉に分類して居
り，各型に於る臨床像，手術所見，予後等との対比
を行った。我々は 1型を比較的， 2，3型を絶対的手
術適応と考えているが殆んど誤りなく，叉 Myelo・ 
graphieの診断的価値は従来云われる所より遣に
高く，慎重なる判読，造影剤の改良により更に高き
を望み得る事を知った。更に直接的造影たる Disk-
ogrammは， Erlacherの基本型に経腹的手術所
見を加味して考察してし、るが，我々の絶対的適応例
に於ける高度安性像に，我々の椎間板全別出，椎体
間骨移植術の合目的性を確信した。
